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A légzést gátló
munkakörülmények

Minden zenész ember tapasztalatból
tudja, hogy a légzés kulcskérdés a
muzsikálásban. Az extrém módon igény-
bevett idegrendszer hatalmas oxigén-
utánpótlást követel folyamatosan. Ez
azonban nem teljesül minden esetben, sôt
a szervezet gázanyagcseréje zenélés
közben általában deficites.

Ez a munka jellegébôl és a muzsikálás
körülményeibôl többszörösen adódik. 

1. A légzôrendszer sajátossága az, hogy
igen takarékosan mûködik, csak erôteljes
fizikai igénybevétel közben kapcsol
magasabb üzemre. (Bálint Péter: Orvosi
élettan. Medicina. Budapest, 1981. 226.
old.) A zenélés viszont természetszerûen
nyugalmi testhelyzetekhez kötôdik. A
hangszeres mozgások finomak, behatá-
roltak, nem adnak elégséges ingert a nyúl-
tagyi automata légzôközpont számára.
Ezért a légzés alapjáraton üzemel, így a
légzésvolumen nem fedezi a hatalmas
idegmunka szükségleteit. 

2. A zenélés többnyire zárt terekben
történik, olykor nagyon rosszul szel-
lôztetett helyiségekben, ahol a levegô
összetétele a bent tartózkodás során rövid
idô alatt kedvezôtlenül megváltozik. 
Egy óra alatt egy zsúfolt terem levegô-
jének oxigéntartalma felére is csökkenhet.
(Dr. Székely Lajos: Az osztályterem
milieuhatása a tanulók teljesítményére.
Pszichológiai tanulmányok. II. kötet.
Budapest, 1959.)

3. A hangszerjáték speciális tartásai a
szabad légzést akadályozzák. A legtöbb
hangszer játéka elôrenyúló kartartást és
szilárdan rögzített törzstartást kíván, mely
a mellkas és a rekesz mozgásait gátolja. 

4. Közismert zavaró tényezô a figyelmi
légzésgátlás ôsi öröklésû mechanizmusa,
melynek a természeti élôlényeknél rejtôz-
ködést szolgáló fontos biológiai szerepe
van, a zenélés kényes idegmechanizmu-
saira azonban bénítóan hat. A levegô
reflexes visszatartása mindig a nagy
figyelmet igénylô nehéz állásoknál, tech-
nikailag, vagy zeneileg kényes helyeknél

történik, amikor az agysejtek bôséges
oxigénellátására a legnagyobb szükség
volna. Ennek hiányában könnyen ke-
letkezik rövidzárlat, tévesztés, memó-
riazavar. 

Nem jobb a helyzet a fúvós muzsi-
kálásban sem, jóllehet azt gondolhatnánk,
a fúvósnak már csak igazán rendben van a
légzése, hiszen ô a levegôvel dolgozik. A
fúvós légzés azonban inkább valamiféle
ipari mûveletnek nevezhetô. A fúvós
játék bonyolult légzésfeladataiban a
szervezet élettani szükségletei drasztiku-
san háttérbe szorulnak. A légzés valamen-
nyi jellemzôje mesterségesen szabály-
ozódik: a tempó, a ritmus, a levegômen-
nyiség, az erôkifejtés, a tüdôfelület
kihasználása. A rendkívüli igénybevétel
következtében — és a hatékony gondozás
elmaradása miatt! — korán megjelenhet-
nek a légzôrendszer ártalmai. A fúvós
muvészek sajnos nagyon is rászolgálnak a
korkedvezményes nyugdíjra.

A szervezet válasza a
légzéselégtelenségre

A gázanyagcsere kiegyensúlyozatlansága
sokáig nem tudatosul, mert az emberi
szervezet szívósan tûri az oxigénhiányt. A
vegetatív idegrendszer kitûnô kompen-
záló mechanizmusokkal rendelkezik,
melyek a végsôkig védik az agyat az
oxigénhiánytól elégtelen ellátás esetén is.
A vegetatív szabályozás központja, a
hipotalamusz briliáns módon meg-
szervezi a keringés és légzés intenzitását
növelô és anyagcserét serkentô dopping-
anyagok termelését a megfelelô ideg-
központokban és hormonszervekben.
(Szimpato-adrenális aktivitás. Bálint
Péter: i.m. 712.old.) Ennek hatására a
légutak tágulnak, a szívmunka fokozódik
és ezzel az erôltetett üzemmel a hiányzó
oxigén felvétele megtörténhet. Mi pedig
megnyugodva vesszük tudomásul, hogy
rossz levegôben, gátolt légzéssel, fárad-
tan, nehéz munkakörülmények között is
sikerül helytállnunk. Tudnunk kell azon-
ban, hogy ennek a légzéskompenzáló

mechanizmusnak a bekapcsolása nem
minden következmény nélkül való, a
szervezet számára megterhelést, stresszt
jelent és a szervek normális mûködési
egyensúlyát megzavarja. Elégtelen oxi-
génellátás esetén hamarosan idegfeszült-
ség, nyugtalanság, mozgáskényszer,
izomfeszesség jelentkezik.  A védekezô
hormon- és idegmûködések hosszas ki-
kényszerítése egy idô után a szervezet
fokozatos kimerüléséhez vezet, amely
panaszokban és tünetekben nyilvánul
meg. Idegesség, álmatlanság, izomfájdal-
mak, emésztési zavarok, megfázásra,
fertôzésekre való hajlam, tartásromlás,
szívzavarok, fejfájósság, szédülékenység,
allergiás reakciók és egyéb tünetek
jelentkeznek, melyek kezdetben enyhék,
késôbb azonban betegségbe is fordulhat-
nak. 

A leromlás szomatikus jelzései mellett
jellegzetes szakmai problémák is mutat-
koznak: koncentrációs nehézségek, görcsös-
ség, merevség, technikai bizonytalansá-
gok, kézmegerôltetésekre való hajlam, a
tanulási idô megnyúlása, a gyakorlási
szükséglet növekedése, a bejátszási idô
meghosszabbodása, lámpalázasság, a pro-
dukciók gyengülése, a szereplési forma
szélsôséges ingadozásai, szorongás és
végül az önbizalom megingása, az alkal-
masság kétségei.

Ez a sokféle szomatikus és pszichés
jelzés mind-mind elôállhat a légzésdeficit
következtében. A Kovács módszer sok
évtizedes gyakorlatában a zenészeknél
elôforduló vegetatív idegrendszeri zava-
rok és egyéb foglalkozási ártalmak hát-
terében mindenkor fellelhetô volt a légzés
leromlása. A nyilvánvaló oki összefüg-
gést világosan bizonyította az, hogy a
légzésdeficit megszüntetésével a pana-
szok minden esetben elmúltak. 

Külsô légzés: a tüdô szel-
lôztetése

A gázanyagcsere normalizálásának elsô
feltétele a tüdô megfelelô levegôellátása.
Ehhez helyes légzéstechnikára kell szert
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tennünk. Olyan légzésmódra van szük-
ségünk, mely a tüdô teljes felületét ellátja
levegôvel, emellett gondozza és fejleszti a
légzôrendszert. Ezt az élettanilag legked-
vezôbb légzésmódot alaplégzésnek ne-
vezzük, megkülönböztetésül az egyéb
légzéstechnikáktól. 

Az alaplégzés gyakorlásához helyez-
kedjünk el vízszintesen hanyatt fekve. Ez
azért ajánlatos, mert így elkerülhetjük a
kezdetben még olykor eloforduló szédü-
lést. Ugyanis a mellkasi szívóhatás az
agyi érhálózatban enyhe vérnyomásesést
idézhet elô mindaddig, amíg ki nem ala-
kult a vérnyomásszabályozó idegközpont
finom alkalmazkodása a véráramlás vál-
tozásaihoz. 

Izmainkat ellazítjuk, igyekszünk a fö-
lösleges izomfeszüléseket kiküszöbölni.
Szemünket becsukjuk, hogy a zavaró vi-
zuális ingereket kirekesszük.

Kezünket fektessük a hasunkra, hogy
ellenôrizni tudjuk a has izommozgásait. 

Kilégzéssel kezdjük a légzôgyakorlatot
azért, hogy az elhasznált levegô kifújható
részétol megszabaduljunk. Így már az

elsô belégzéskor
k e d v e z ô b b
ö s s z e t é t e l û
gázkeverék lesz
a tüdônkben. 
Elôször a hasun-
kat húzzuk be és
két teny-
erünkkel kissé
nyomjuk is,
miközben kifúj-
juk a levegôt.
(1.rajz) Ha már
teljesen behúz-
tuk a hasunkat,

összeszorítjuk a mellkasunkat is, és telje-
sen kilélegzünk, amenynyire tudunk. (2.
rajz.) Kilégzés közben "H" hangot mon-
dunk. Ez könnyíti az izmok munkáját, és
ami nagyon
lényeges, nem
iktat ellenállást a
levegô útjába,
ami erôltetné a
tüdô rostozatát. 

Ezután várako-
zás nélkül meg-
kezdjük belég-
zést úgy, hogy
kidomborítjuk a
hasunkat, tenye-
rünk finom tapin-
tásával ellenô-

rizve. (3. rajz)
Majd amikor
már nem tudjuk
tovább emelni a
hasat, kitágítjuk
a mellkasunkat,
megemeljük a
bordákat oldalt
és hátul is, sôt 
a vállat is, hogy
a tüdôcsúcsba is
jusson levegô.
(4. rajz) Ezt a
négy légzéssza-

kaszt megszakítás nélkül, folyamatosan vé-
gezzük. Sem a kilégzés, sem a belégzés
után nem tartjuk vissza a levegôt. Élettani
okokból a visszatartás nem kedvezô.
Ugyanis az oxigén és a széndioxid cseré-
je a tüdôben egynegyed másodperc alatt
képes meg-
történni. A
szándékos vis-
szatartással csak
azt érjük el, hogy
a tüdô belsejé-
ben egyre job-
ban fogy az
oxigén, és mind-
inkább felhal-
mozódik a szén-
dioxid. Ilyenkor a
tüdôn átáramló
vér már nem tud
felfrissülni, és a szövetek gázanyagcsere
igénye fokozódik. Ezért a légzés ritmu-
sának szabályozását bízzuk a mindenkori
szubjektív érzésre. Ha úgy érezzük, hogy
teljesen kilélegeztünk, akkor azonnal
indítjuk a belégzést. Amikor pedig jól
megtöltöttük a tüdônket levegôvel, akkor
megkezdjük a kilégzést. A spontán
légzésszabályozás egyedül optimális,
mert ez biztosítja az egyéni, változó
állapot szerinti adagolást. 

Ezt a négyfázisú légzôgyakorlatot kez-
detben mindössze kétszer ismételjük egy-
végtében, és végezzük el naponta kétszer:
a reggeli ébredés után és az esti lefek-
véskor. Ezt a leckét két hónapig tartjuk
fenn. A tüdô finom szövetének megedzé-
se idôt igényel, nem lehet siettetni. 

Két hónap után a mélylégzés alkalmait
sûríthetjük. Ekkor már nem kell tartanunk
a szédüléstôl, mert az agyi érhálózat kel-
lôen megedzôdött. Ettôl fogva a hanyatt-
fekvô pozíció mellett ülô, álló helyzetben,
sôt járkálva is gyakorolhatjuk a mély-
légzést, fokozatosan szaporítva az alkal-

makat, lehetôleg jó levegôjû helyen.
Naponta akár harminc, negyvenszer is
végezhetünk mélylégzéseket, de mindig
csak kétszer egymás után. Ekkor a kéz ta-
pintó ellenôrzésére már nem lesz szükség.

A légzéstréninget ebben a jól begyako-
rolt fázisban valósággal mentô oxigén-
pumpaként alkalmazhatjuk minden olyan
helyzetben, amikor idegfeszültségben va-
gyunk, amikor nagy figyelmi teljesít-
ményt kell nyújtanunk, vagy valamilyen
nehéz feladatot kell megoldanunk. A
mélylégzés nagyszerûen szolgál pl. gya-
korlás, vagy próba közben az agyunk fris-
sítésére, fellépés elôtt és közben az izga-
lom csökkentésére, tételszünetben, gene-
rálpauzában pihenésre, tartalékgyûjtésre.

A hanyattfekvésben végzett mélylég-
zést este és reggel továbbra is célszerû
megtartani, mert ez a pozíció a tüdô vérel-
látása és levegôellátása szempontjából a
legkedvezôbb. A légzôrendszer karban-
tartása szempontjából nagyon fontos.

Ezt az alaplégzés-tréninget a fúvós
hangszereseknek is érdemes végezniük.
Ezzel tudják ellensúlyozni a szakmai lég-
zésfeladatok okozta túlerôltetést, illetve a
légzôfelület mesterséges beszukítésébôl
adódó ventillációs hiányt.

A fúvósoknak nem kell attól tartaniuk,
hogy ettôl elromlik a hangszeres légzés
mechanizmusa. Még az egészen fiatal nö-
vendékek is könnyen megkülönböztetik
az egészséget szolgáló alaplégzést a
speciális hangszeres légzéstôl. A tanítás-
ban különösen nagy segítséget jelent az
alaplégzés elsajátítása. Ezen a bázison a
fúvós légzésfeladatok könnyebben old-
hatók meg. 

Belsô légzés: a sejtek oxigénel-
látása

A tüdôbe bejutott oxigén csak akkor
kerülhet felhasználásra, ha a vérárammal
eljut a szövetekbe, sejtekbe. Tehát ahhoz,
hogy az idegrendszer, az izmok, valamint
a háttérfunkciót betöltô belsô szervek
oxigénellátása bôséges és folyamatos
legyen, kellô élénkségû keringésre van
szükség.

Azonban a finom, behatárolt zenei
mozgások nem adnak elég erôteljes
ingereket a keringés számára. Ezért a ked-
vezô üzemszintet csak úgy tudjuk fenntar-
tani, ha munka közben idôrôl idôre moz-
gáspihenôket tartunk. Így biztosítjuk az
állandó jó vérellátást és ezáltal a zavarta-
lan gázanyagcserét a mûködô sejtekben.
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A mozgásnak rövidnek, idôtakarékosnak,
de mégis egész testre kiterjedônek és jól
felépítettnek kell lennie. A mozgás sor-
rendje kötött, akár a hangoké a zenében.
Íme egy légzésfrissítô mozgássor otthoni
gyakorláshoz:

1. Kezdjük kön-
nyû karmozgás-
sal: Páros karral
írjunk le nagy
köröket hátrafelé,
minden irányba
messze nyúlva,
jólesô tempóban
5-10-szer.
2. Folytassuk na-
gyobb vérmeny-
nyiséget megmoz-

gató könnyû lábgyakorlattal:
Álljunk bal

lábra, karunkat
tartsuk oldalt vál-
lvonalban, hogy a
bordák megemel-
kedjenek. Jobb
lábunkat lenges-
sük lazán elôre-
hátra, fokozódó
magasságra 8-10-
szer. Utána végez-
zük el ugyanezt
lábcserével. 

3. Mozgassuk meg
a törzset, vállat,
gerincet: Szék
ülôlapján támasz-
kodjunk mellsô
fekvôtámaszban.
Emeljük magasra
a csípônket, és
közben jól hajt-
suk elôre a fejün-
ket, majd enged-
jük le a hasunkat

jó mélyre, és nézzünk föl az ég felé.
Lendületesen végezzük el 5-10-szer.

4. Erôsítsük a hasizmokat, melyeknek a
légzésben fontos szerepük van: Feküdjünk
hanyatt, nyújtsuk ki a karunkat hátra. Ki-
légzéssel összekötve üljünk föl és hajol-

junk elôre lábujjérintésig, majd feküdjünk
vissza. Ismételjük 5-10-szer erônk szerint. 

5. Ezután jól fog esni a fent leírt
mélylégzés, de ezúttal is mindössze két-
szer ismételjük.

6. A hát és a medencetájék nagy izom-
tömegeinek vérellátását segíti a követ-
kezô gyakorlat: Feküdjünk hasra, nyújt-

suk elôre a karunkat és a lábunkkal kral-
lozzunk erôteljesen, mint a gyorsúszásnál
10-20-szor

7. Következzék egy alapos légzés-
serkentô mozgás: Guggoljuk a szék elé
háttal és tenyereljünk az ülolapra. Válto-

gatva nyújtsuk elôre a lábunkat könnyed
rugózással, vagy kis szökkenéssel cserél-
getve, 6-10-szer lábanként. 

8. Egyensúlymozgással fejezzük be,
mely a belsô fül vérkeringésének serken-

tésével pihenteti, regenerálja a halló-
szervet és egyben lenyugtatja a szer-
vezetet: Csukott szemmel álljunk fél
lábon 10 számlálásig, majd utána követ-
kezzék ugyanez a másik lábon. 

Hasonló mozgássorok találhatók a
Kovács módszer tanfolyami jegyzeteiben.
Ha jó fizikai állapotban vagyunk, ele-
gendô gyakorlás közben óránként egy-
egy mozgáspihenôt végeznünk. Ha ellen-
ben fáradtabbak vagyunk, tanácsos le-
galább félóránként, vagy húszpercenként
mozognunk ahhoz, hogy szervezetünk
oxigénháztartását egyensúlyban tartsuk.
Hosszú évek sok-sok tapasztalata azt
mutatja, hogy akik ilyen módon építik fel
gyakorlásukat, azok kevésbé fáradnak el,
és kevesebb munkával jobb eredmé-
nyeket érnek el. 

Légzésjavítás gyakorlás
közben

A játék közben keletkezô figyelmi
légzésgátlást gyakorlással kiküszöböl-
hetjük. Bevált módszer az, hogy a nehéz
helyeken, ahol hajlamosak vagyunk vissza-
tartani a levegôt, jelzést teszünk a kottába.
Ez figyelmeztet bennünket arra, hogy já-
ték közben itt feltétlenül ki kell fújnunk a
levegôt és normálisan be kell lélegez-
nünk. Ha ezt begyakoroljuk, megszûnik a
légzésgátlás. Meglepve fogjuk tapasztal-
ni, hogy a kényes részleteket könnyebben
tudjuk megoldani, mert a nehéz ideg-
munkához megvan a kellô oxigénfedezet.

Óvakodjunk attól, hogy a légzést túlsá-
gosan megrendszabályozzuk. A légzés
függ a mindenkori fizikai és idegállapo-
tunktól, ezért általában hagyjuk a spontán
légzésritmust és tempót érvényesülni. Az
említett kritikus helyek kivételével nem
kell, és nem is lehet tudatosan figyelnünk
a légzésre. Ezzel csak újabb gátlásokat
építenénk ki. Semmiképpen ne essünk
abba a hibába, hogy a légzést a zenei
frázisok rendjéhez akarjuk igazítani, ha
csak nem egy-egy különlegesen fontos
mozzanatról van szó, ahol a légzéssel
nyomatékot akarunk adni egy-egy indítás-
nak, hangsúlynak, agogikának. A rend-
szeresen végzett légzéstréning és mozgás-
edzés a szervezet belsô automata szabályo-
zását normalizálja és ebben az esetben har-
monikus lesz a légzésünk játék közben is.

A Kovács módszer honlapjának címe:
www.KovacsMethod.com

Dr. Pásztor Zsuzsa 
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